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　平成20年夏のことです。私の所属する小児科の
河野教授から，“平成19年度の医学部 5年生によ
るベッドサイド（病棟）実習の評価において，小
児科が最も高い評価を得たことから，学生や研修
医の研修担当である私をベストティーチャー賞に
推薦していただいた”旨を伝えられました。私は
助教になってまだ 2年目，そのときはこの賞の存
在も知りませんでした。
　10月になり，齋藤康学長より，「ベスト・ティー
チャー賞」授賞式のご案内をいただきました。対
象者は大学全体で14名，リストには文学部・工学
部などの教授と思しきメンバーがずらり。このう
ち医学部からは遺伝子生化学の瀧口正樹教授と，
私の名前がありました。大変なものを戴いてし
まった・・という気持ちがよぎりました。
　ここで，千葉大学のベストティーチャー賞につ
いて，少し背景を述べたいと思います。
本賞は，千葉大学が「独自の判断に基づいた重点
投資及び競争的環境を醸成するための事業」の一
つとして「普遍教育，学部専門教育において教育
の内容・方法等が特に優れた教員」に授与するも
のとされています。何やらいかめしい感じがしま
すが，要は，大学の個性発揮の一環として，教育
力の強化のために制定されたものと思われます。
平成13年度から開始され，これまでに医学部・医
学研究院からは次の方々が受賞されています。
　16年度　年森　清隆　教　授　組織学
　17年度　桑木　共之　教　授　生理学
　　　　　田邊　政裕　教　授　医学教育学
　18年度　落合　武徳　教　授　外科学
　　　　　門田　朋子　助教授　解剖学
　19年度　小室　一成　教　授　循環器病学
　　　　　中谷　晴昭　教　授　薬理学
　20年度　瀧口　正樹　教　授　 生化学，生化学
実習
　20年度　菱木はるか　助　教　 小児科学，学内
診療科臨床実習
　（ 授業科目名等は一般名，20年度は通知の通り
としました）
　選考方法（抜粋）は，「普遍教育・学部専門教
育において教育の内容・方法等が特に優れた教員
で，普遍教育センター長，または，部局の長が推
薦した者について，学術推進企画室にて選考を行
い，最終的に学長が決定する」となっています。
全く実感が湧かないまま，授賞式の日を迎えまし
た。
　当日は，瀧口先生と待ち合わせ，医学部前から
タクシーで西千葉へと向かいました。周囲を見る
と教授群が次々にタクシーに乗っていました。西
千葉キャンパスの事務局に到着，一旦集められ式
の説明を受けました。拝見するに私が最年少のよ
うです（間違っていたらごめんなさい）。場違い
なところに来てしまったものだと思いつつ授賞式
会場に向かいました。千葉大学全体の教授が一堂
に会する“教育研究評議会”に先立って，授賞式
が行われるとのこと，それで教授群が西方へ大移
動をしていたのだとわかりました。
　会議室は，これまで見たことのない程広く，円
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卓が 2重にも 3重にもなっていました。とても
重々しい雰囲気でした。円卓の中央に14名が入場
し学長より賞を受けました。
　齋藤学長が賞授与にあたり，「今回の賞は，単
に知識の伝授だけでなく，先生方が熱意をもって
指導に当たられた姿勢に対して，授与されるもの
です。」とお言葉をくださいました。齋藤学長ご
自身も恩師についてお話されていました。私もそ
のとき自分が学生・研修医だったときを思い出し
ていました。私の学生指導方法は正しいのか分か
りませんが，恩師の先生方の教えに少しでも近づ
けるように，患者さん・家族の目線になって考え
る，病態を常に意識する，疑問は自分で考えさせ
必ず解決させる，というやり方で何とかやってき
ました。沢山の先生方のお陰で，母校で医学教育
の一端を担うことができ，このような賞を戴けた
ことをとてもありがたく嬉しく感じました。
　ここで簡単に附属病院における， 5年生の小児
科病棟実習について紹介します。教官 1名が学生
5人のグループを 2週間ほぼマンツーマンで指導
します。前の週に病棟患者さんを選び，学生が一
人ずつ担当させていただくことのご了承をいただ
きます。慢性期の患者さんには何度もお願いし，
ご協力をいただいています。幼児以上の患者さ
んならば，「お兄さん先生お姉さん先生どちらが
いい ?」と希望を聞きます。実習中は患者さんの
病歴聴取・診察・検査見学・毎日の回診・プレゼ
ンテーションなどの合間に，教官による講義，専
門外来見学などがあります。講義や見学などのカ
リキュラムだけでなく，小児患者さんとの触れ合
いから，学生は沢山の事を学んでいきます。最初
の 1週間は会話も診察手技もぎこちない学生さん
が， 1週間目が終わるころになると患者さんと打
ち解け，共通の話題（アニメ，ゲームなど）を持
つことができるようになります。患者さんも，お
兄さん・お姉さんが来るのを待つようになりま
す。病棟遊戯会に参加し入院中のこどもたちを盛
り上げてくれたグループもありました。終了時は
患者さん・学生双方に名残惜しむ姿が見られま
す。この 2週間の小児科病棟実習がどのように評
価されているのか，私が学生から直接聞いた感想
を一部紹介したいと思います。
　① 何より患者さんが可愛かった。病棟の雰囲気
がよく，先生方が皆明るくて優しかった。
　② 他の科より診察手技，検査見学などが沢山で
きた。
　③ プレゼンテーションが沢山でき，他の学生が
受け持っている患者さんについてもよく把握
できた。
　④ 教官がいつも付いてくれて面倒を見てくれ
た。
　⑤ 最初は全く小児科に興味がなかったけど，選
択の一つとして考えるようになった。
　私は，もちろん将来の小児科医の仲間が増えて
欲しいと願っていますが，将来小児科を選択しな
い（他科を決めている）学生にも，小児科実習が
勉強になった・患者さんとのふれあいが楽しかっ
たと言ってもらえれば，実習を指導した甲斐が
あったと嬉しくなります。
　最後になりましたが，今回の賞は私個人名義に
はなっていますが，上述のように小児科のベッド
サイド実習の学生評価が高かった理由を考える
と，この賞は小児科患者さんならびに河野教授は
じめ小児科教官，病棟医，研修医全てに与えられ
たと思っております。この場を借りて皆さんにお
礼を申し上げたいと思います。
